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Abstrak

Nyeri punggung bawah (NPB) menjadi penyebab utama kecatatan di hampir semua negara. NPB merupakan nyeri
yang terlokalisasi di bawah costal margin dan di atas gluteal fold. Masih sangat sedikit penelitian mengenai ibu
rumah tangga yang mengalami nyeri punggung bawah. Tujuan penelitian ini mengetahui faktor risiko yang dapat
menyebabkan NPB pada ibu RT. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif observasional dengan desain
cross sectional. Subjek diambil dengan consective sampling berdasar atas kedatangan pasien. Data didapat dari
pasien yang datang pada periode Juni—Juli 2019 di RSUD Al-Thsan Bandung sebanyak 40 subjek. Pengolahan
data dilakukan menggunakan program SPSS versi 24. Hasil penelitian menunjukkan 40 orang subjek NPB dengan
faktor risiko usia 30—50 tahun (73%), pendidikan SMA (35%), IMT dalam kategori normoweight (50%), posisi
bekerja berdiri (82,5%), riwayat pernah bekerja (52,4%), lama kerja 5—10 tahun (20%), dan pasien yang melakukan
terapi (62.5%). Simpulan penelitian ini risiko yang paling memengaruhi terjadi nyeri punggung bawah pada ibu
rumah tangga adalah faktor usia, pendidikan SMA, IMT normoweight, posisi bekerja berdiri, dengan riwayat
pernah melakukan pekerjaan.

Kata kunci: Faktor risiko, ibu rumah tangga, nyeri punggung bawah

Risk Factors of Low Back Pain in Housewife

Abstract

Lower back pain (LBP) is the main cause of disability in almost all countries. LBP is pain localized below the costal
margin and above the gluteal fold. There is still very little research on housewives who experience low back pain.
The purpose of this study was to determine the risk factors that could cause NPB in Housewifes. This study used
an observational descriptive method with cross sectional design. Subjects taken by consective sampling based on
the arrival of patients. Data obtained from patients who came in the period June—July 2019 at Al-Thsan Regional
Hospital Bandung as many as 40 subjects. Data processing was carried out using SPSS version 24. The results showed
40 LBP subjects with risk factors age 30—50 years (73%), high school education (35%), BMI in the normoweight
category (50%), work position standing (standing 82.5%), history of having worked (52.4%), working time 5-10
years (20%), and patients undergoing therapy (62.5%). The conclusion of this study the risks that most influence
the occurrence of low back pain in housewives are age, high school education, BMI normoweight, standing work
position, with a history of ever doing work.
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Pendahuluan

Penyakit nyeri punggungbawah (NPB) penyebab utama
kecacatan di hampir semuanegara yang berpenghasilan
tinggi seperti Eropa Tengah, Eropa Timur, Afrika
Utara, Afrika Timur Tengah, dan Amerika. Setiap tahun
sekitar satu juta orang kehilangan produktivitasnya
di Inggris karena kecacatan dari nyeri punggung
bawah. Sejak tahun 1990-2017 kejadian nyeri
punggung bawah meningkat lebih dari 50% dan akan
meningkat dalam beberapa dekade mendatang. NPB
menyebabkan kecacatan terbesar di banyak wilayah
dunia. Kondisi ini menghambat kemampuan orang
untuk melakukan berbagai jenis pekerjaan di dalam
ataupun di luar rumah dan mengganggu mobilitas
mereka.’> NPB biasanya menjadi alasan paling
umum untuk konsultasi kepada dokter di Amerika
Serikat sebanyak 1% populasi Amerika Serikat secara
kronis cacat dikarenakan nyeri punggung dan biaya
perawataan sakit punggung di Amerika mencapai $20
sampai $50 miliar per tahunnya.34

Penyebab NPB sebagian besar (85%) adalah
nonspesifik diakibatkan kelainan pada jaringan
lunak berupa cedera otot ligamen, spasme, ataupun
keletihan otot. Penyebab lain yang spesifik antara
lain fraktur vertebre, infeksi, dan tumor.>® Kelebihan
berat badan dapat meningkatkan beban pada tulang
belakang dan tekanan pada diskus dan struktur tulang
belakang, serta terjadi herniasi pada diskus lumbalis
rawan. Berat badan merupakan salah satu contoh
gaya hidup. Semakin tidak teratur gaya hidup dengan
ketidakmampuan, semakin tinggi terkena obesitas.
Hal ini membawa konsekuensi akan peningkatan
risiko pada NPB ataupun berbagai penyakit lainnya.5*
Dalam faktor pekerjaan posisi tubuh sangat penting
karena posisi tubuh yang tidak benar dari posisi tubuh
normal saat bekerja dapat meningkatkan jumlah
energi yang dibutuhkan sehingga menyebabkan energi
yang harus diberikan ke otot menjadi tidak efisien
sehingga mudah menyebabkan kelelahan.

Prevalensi NPB lebih sering terjadi pada wanita
bila dibanding dengan laki-laki yang disebabkan
oleh fisiologis otot pada wanita lebih lemah sehingga
risiko keluhan otot rangka meningkat, pada siklus
menstruasinya menyebabkan lebih sensitif terhadap
nyeri.” Wanita paling sering mengalami NPB dalam
kondisi nyeri yang berkepanjangan disebabkan oleh
beberapa faktor seperti faktor biologis, psikologis, dan
sosiokultur.2'3 Prevalensi NPB pada ibu rumah tangga
usia 30—40 tahun di India sangat sering terjadi dan
sekitar 51% menimbulkan kecacatan berat.'+'

Tujuan penelitian ini mengetahui faktor risiko yang
dapat memengaruhi NPB pada ibu rumah tangga.

Metode

Penelitian ini merupakan kuantitatif deskriptif
dengan desain cross sectional. Subjek diambil dengan
consecutive sampling berdasar atas urutan kedatangan
pasien. Data dianalisis secara statistik supaya untuk
mengetahui faktor-faktor yang dapat mengakibatkan
nyeri punggung bawah di RSUD Al-Thsan Bandung
periode Juni—Juli 2019. Kriteria inklusi penelitian ini
adalah ibu rumah tangga yang mengeluhkan NPB dan
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ibu rumah tangga yang melakukan aktivitas rumah
seperti mencuci, menyapu, mengepel, memasak, atau
menjemur. Kriteria eksklusi penelitian ini adalah ibu
rumah tangga yang didiagnosis oleh dokter memiliki
penyakit yang dapat menyebabkan NPB, dengan
etiologi hemivertebre, spondylolisthesis, perubahan
sendi sacro illiaca, perubahan sendi lumbosakral,
keganasan dan ibu rumah tangga yang pernah
mengalami trauma pada punggung. Penelitian ini
sudah memperoleh persetujuan etik oleh Komite Etik
Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas
Islam Bandung dengan Nomor: 294/Komite Etik.FK/
111/2018

Hasil

Pada penelitian ini didapatkan 40 subjek yang
memenubhi kriteria inklusi pada ibu rumah tangga yang
berada di RSUD Al-Thsan Bandung periode Juni—Juli
2019.

Tabel 1 Karakteristik Subjek berdasar atas
Usia, Pendidikan, dan IMT
NPB
Variabel
n=41 %
Usia (tahun)
<30 4 10
30-50 29 73
>50 7 17
Pendidikan
SD 10 25
SMP 12 30
SMA 14 35
S1 4 10
IMT
<17,0-18,4 1 2
18,5—25,0 20 50
>25.1 19 48
Riwayat pekerjaan
Tidak bekerja formal 19 48
<5 tahun 7 18
5-10 tahun 8 20
>10 tahun 6 15

Keterangan: IMT: Indeks massa tubuh

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar responden
NPB di RSUD Al-Thsan Bandung periode Juni—Juli
2019 berada pada usia kelompok 30—50 tahun (73%),
tingkat pendidikan pada kelompok SMA (35%), dan
IMT pada golongan normoweight (50%).

Tabel 2 menunjukkan bahwa responden ibu rumah
tangga yang mengalami NPB di RSUD Al-Thsan
Bandung periode Juni—Juli 2019 ini posisi kerja yang
paling sering pada kelompok berdiri dan jongkok.

Tabel 3 menunjukkan bahwa ibu rumah tangga yang
mengalami NPB di RSUD Al-Thsan Bandung periode
Juni—Juli 2019 pada durasi kerja paling banyak pada
kelompok <1 jam dalam setiap pekerjaannya.
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Tabel 2 Karakteristik Subjek Penelitian
berdasar atas Posisi saat Bekerja

Tabel 3 Karakterisitik Subjek Penelitian
berdasar atas Durasi Kerja

Posisi Saat Bekerja n=40 % Durasi Kerja n=40 %

Saat mencuci Saat mencuci (jam)

Berdiri 16 40 <1 24 60
Bungkuk 4 10 1-2 11 28
Jongkok 16 40 >2 5 12
Duduk 4 10 Saat menyapu (jam)

Saat menyapu <1 35 88
Berdiri 27 68 1-2 4 10
Bungkuk 13 32 >2 1 2
Jongkok 0 0 Saat mengangkat beban (jam)

Duduk o) o) <1 29 73

Saat mengangkat beban 1-2 5 12
Berdiri 33 83 >2 6 15
Bungkuk 3 7 Saat mengepel (jam)

Jongkok o) o) <1 37 93
Duduk 4 10 1-2 3 7

Saat mengepel >2 o 0
Berdiri 20 50 Saat memasak (jam)

Bungkuk 4 10 <1 17 42
Jongkok 16 40 1-2 21 53
Duduk o) o) >2 2 5

Saat memasak Saat menjemur (jam)

Berdiri 36 90 <1 39 98
Bungkuk 1 2 1-2 1 2
Jongkok 1 2 >2 0 [
Duduk 2 5.0 Saat membersihkan kamar

Saat menjemur mandi (jam) 29 73
Berdiri 36 90 <1 11 27
Bungkuk 4 10 1-2 0 o)
Jongkok 0 0 >2
Duduk 0 o)

Saat membersihkan kamar mandi
Berdiri 5 12 paling sering pada kategori berdiri dan pada variabel
Bungkuk 9 23 waktu didapat <1 jam pada setiap pekerjaan. Menurut
Jongkok 26 65 Braddom® bahwa posisi berdiri dapat menyebabkan
Duduk o o NPB disebabkan oleh awkward position dan durasi

yang lama tersebut dapat meningkatkan tekanan pada
IV disk sehingga meningkatkan risiko NPB.
Pembahasan Penelitian di Taiwan dengan beban kerja fisik

Hasil penelitan usia paling banyak dalam kategori usia
30—50. Hasil ini sesuai dengan penelitian di Surabaya
dan Nigeria wanita usia 29—40 tahun (36,7%) paling
banyak mengalami NPB.®® Dalam penelitian ini
tingkat pendidikan yang tertinggi terkena NPB pada
kategori SMA.

Hasil ini sesuai dengan penelitian Santiasih'®
pada tingkat pendidikan SMA paling tinggi Hal ini
dikarenakan tingkat pendidikan dapat memengaruhi
cara bekerja sehingga bekerja dengan cara yang janggal
atau salah dapat menyebabkan kesalahan dalam posisi
bekerja sehingga tubuh perlu mengeluarkan energi
yang lebih banyak.'® Pada penelitian kategori IMT
memiliki nilai yang tidak jauh berbeda pada kategori
normoweight dan overweight.

Pada penelitian oleh Patrianingrum dkk.?° bahwa
NPB dan obesitas itu mekanisme dua arah karena
obesitas dapat menyebabkan NPB dan juga NPB dapat
menyebabkan obesitas sehingga hal itu tidak terlalu
signifikan memengaruhi risiko terjadi NPB, tetapi
pada buku Braddon?' bahwa berat badan terlalu besar
dapat menaikkan tekanan pada IV disk sehingga
dapat terjadi cedera yang mengakibatkan NPB dan
juga penyakit lainnya. Pada penelitian ini posisi kerja

yang tinggi dikaitkan dengan NPB ditemukan 531
orang menderita NPB disebabkan oleh berdiri. Posisi
kerja yang janggal juga dapat menyebabkan masalah
lain tidak hanya NPB seperti posisi merangkak saat
mengepel lantai yang dapat menyebabkan ketegangan
otot pada lutut sehingga dapat terjadi cedera lutut dan
artritis dikarenakan posisi kerja yang janggal.>23

Pada penelitian di Malang tahun 2015 dinyatakan
bahwa durasi >10 jam sangat memengaruhi NPB.
Penelitian lain menyatakan bahwa bekerja dalam
posisi yang sama dan berulang-ulang dalam waktu
yang lama dapat menyebabkan pemendekan otot
yang akan menimbulkan rasa nyeri dikarenakan
iskemia pada jaringan otot dan kerja otot lebih banyak
mengeluarkan energi per harinya.

Pada penelitian Dhone dan Khara>* di India pada
tahun 2017 terdapat hubungan yang jelas antara
punggung dan beban fisik dalam penanganan manual,
momen beban, membungkuk, dan memutar pada gejala
di punggung bawah maupun atas. Pada penelitian lain
pada posisi berdiri akan meningkatkan tekanan pada
IV disk dan otot akan lebih mempertahankan tekanan
ke bagian bawah punggung.®
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Simpulan

Berdasar atas hasil penelitian ini menunjukkan
karakteristik pasien NPB ibu rumah tangga di RS Al-
Thsan adalah usia 30—50 tahun, pendidikan SMA,
serta IMT normoweight dan overweight. Faktor risiko
NPB terjadi pada ibu rumah tangga adalah posisi
berdiri lebih banyak pada durasi bekerja lebih dari 8
jam, riwayat pernah bekerja sebelumnya, dan masa
kerja 5—10 tahun.
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